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える．せん妄状態の患者であっても，家族の顔だ
けは認識でき患者が笑顔を見せる場面をよく目に
する．家族は，今までの患者の姿とは違ったせん
妄をきたしている姿に混乱する様子もみられた
が，患者の状態を分かりやすくその都度説明し，
密にコミュニケーションを図っていった．このこ
とは，家族が患者を支えるチームの一員であると
いうことを認識することに繋がり，A氏の入院生
活を支えることができたと考えられる．
　A氏の一連の経過を振り返ると，看護師ができ
ることは看護の基本である療養環境を整えるとい
うことに繋がり，これが一番重要であるのではな
いかと考える．また，A氏や家族と密にコミュ
ニケーションを図り，入院前のA氏の自宅での過
ごし方について伺い，入院生活のなかでもA氏の
過ごしやすい環境づくりに取り組んだ．早期に
患者の入院前の様子や患者の生活背景を知り，環
境を整えることで，その人自身を理解し，患者の
安心感へと繋がり，その人らしさ，個別性の看護
に繋がると考えた．飯島3）は，「患者が慣れ親し
んだ物品を配置するなどして，患者に安心感と見
当識を回復するきっかけを与える」としている．
高齢者の特徴として，新しいものに馴染むのに時
間がかかることや新しいことをなかなか覚えられ
ないこと，急な入院という環境変化によって大き
な不安を抱えている中で，馴染みのあるものや家
族の存在は安心感を与える非常に大きな要因であ
り，その人らしさを保つのに重要であると考えら
れる．患者の視点に立ち，患者が安心できる環境
作りをすることが看護師の役割といえる．また，
看護の統一性のためにも，スタッフが共通認識で
患者の入院前の生活環境に近づける，患者が安心
できる環境作りを行うことが重要であると考えら
れる．
Ⅵ．結　論
　今回の事例を通して，せん妄対策として効果的
なことは以下のことがある．
 1．多職種チームでアセスメントを行う．
 2．看護師は患者の療養生活を支える専門家とし
て身体抑制を早期に解除できるための，安全な
環境を整える．
 3．家族を含めたチームで患者を支える．
Ⅶ．おわりに
　A氏はせん妄状態の改善後，穏やかに過ごされ，
家族と笑顔で退院された．外来にも笑顔で通われ
ており，「あのときは大変だったなー」と思いだ
し振り返る様子も見られた．今回，身体抑制の解
除，せん妄状態の改善ができ，実際に患者が笑顔
で穏やかに過ごせるように変わったということ
は，看護師にとっても非常に嬉しいことであり，
実際に看護を行ってよかったと感じる事例であっ
た．今後も，入院時から患者の情報についてしっ
かりとアセスメントを行い，家族を含めたワン
チームで患者を支え，少しでも早期に元の生活に
戻れるようにしていきたいと考える．
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